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ANEURYSMA  QUOMODO  FIAT  ? 
QUÆNAM  S  INT  EJUS  CURATIONES? 


C^uÆstione  mihi  à  sorte  data,  duabus  distinctis  partibus  com- 
positâ  ,  credidi,  me  in  duas  etiàm  nunc  partes  hancce  Thesim  fore 
divisurum. 

In  priori  igitur  hujus  ,  aneurysma  quomodo  fiat  ;  posterioriquç 
yero  quœnarn  sint  ejus  curationes  ,  per  trac  tare  conabor. 

P  PARS. 

ANEURYSMA  QUOMODO  FIAT  ? 

uuuuuuuuuwwnn 


CAP  VT  h 

§.  I.  DeFINITIO  IN  GENERE. 

Aneurysma  (i)  in  acceptione  latissimâ ,  audit  lùm  cordis  ,  tùm 
ârteriæ  pulmonalis,  tùm  arteriarum  œconomiæ  omnis ,  præterna- 
turalem  dilatationem  plùs-minùs-ve  insignem, 

Angustiores  aneurysmati  limites  præscribere  mihi  visum  fuit. 


(i)  Anévrysme  7  aneurysma,  aveùpuçp.a,  mot  dérivé,  suivant  Montanus , 
de  la  particule  privative  «  ,  et  de  veopov  ,  nerf;  ce  qu’on  pourrait  traduire 
avec  Lancisi  par  enervatio  ;  suivant  J.  B.  Silvaticus  (*)  ,  du  verbe  eùpûv&», 
dilato  ;  et  enfin,  suivant  M.-A.  Severin ,  du  Verbe  svpîvetv ,  exilire  set* 
efiluere.  (  Dicl.  des  Sci .  mèd.  en  18  vol.) 


£*)  Tract,  duo:  I  de  matcriâ  turgcntc;  1,  Il ,  de  anenrysmate,  Ticentiae  ,  i5ç)$  in->£ 


i*  Cordis  compôsitio ,  a  eompositione  artcriarum  penitiïs  differt  f 

2°  Cu jus  organi  sensibilitas  longe  est  dissimilis:  cognoscuntur  vul- 
nerum  cordis  pericula(i); 

3°  Minime  ignoratur  quamtùm  cor  in  circulatione  prosit  :  nullos 
yero  cbirurgos  fugit ,  arteriam  vulnerari,  ligari,  cremari,  exseindi, 
yel  sæpissimè  sine  periculo  posse  ; 

4°  Deniquè  auctores  ceîeberrimi  r  hujus  organi  de  morbis ,  et 
largorum  origine  vasorum  ex  professo  locuti  sunt  ,  omissis  corporis 
cæterarum  partium  aneurysmalibus  (2). 

Arteriæ  vero  pulmonalis  de  aneurysmatibus  sunt  rarissimæ  obser- 
yationes  (3). 

Prætereà  hæc  læsio  soliim  fuit  observata ,  conjuncta  vitiis  orga- 
nicis  cordis ,  etiàm  ilia  gravioribus. 

Adjungam-ne  quoque  chirurgiearum  operationum  impotentiam  , 
adversùs  affectiones  illas,...? 

Quod  satis  superque  est  ,  ut  minoribus  circumscribendam  limi- 
tibus  probem  definitionem  ,  quam  de  aneurysmale  sum  daturus  , 


(1)  Quæ  tamen,  non  adeo  promplam  affermit  mortem,  quam  ut  multis  ab 
auctoribus  creditur.  Mors  observata  fuit  à  Sayiard  quintà  die  ,  à  RhodiO 
nonà,  à  Nie.  Muller  (TülpiO  citato),  quindecimâ  ;  à  Prof.  Doter,  eâdem 
die.  (Vide  FoüRCiioy  Médec.  éclairée  par  les  scien.  phys.)  ;  tandem  si 
J)bus  Latour  et  Maussion  fides  adbibeatur,  cor  vulneratum  fuit  glande  , 
infixâ  in  ventriculo  dextro ,  cordis  propè  septum  medianum ,  apud  militera 
qui  alio  morbo  tertium  post  annutn  extinctus  fuit. 

(2)  SenàC  ,  Trait,  de  la  struct.  du  cœur,  de  son  act.  et  de  ses  maladies, 
2  vol. ,  in-4° 

CoiiYiSART  ,  Ess.  sur  les  malade  et  les  lés.  orgam  du  cœur  et  des  gros 

vaisseaux  ,  in-8° 

(3)  Prof.  Richerand  (  Nouv.  élém.  de  Physiol.  ,  tom.  I,  p.  3o8),  apud 
querndam/j-i  annis  naturn  animadvertit ,  septum  ventriculorum  perforation , 
arteriam  palmonalem  dilqtatam  ,  canali  arlcrioso  aperlo.  flanc  solam 
hujus  generis  in  suo  libro  ,  ( Obs .  et  rech.  sur  la  Cyanose  ,  obs  19,  j 
D1 2 3'  GintrAC  etiàm  nunc  refert.  Hujus  quoque  exemplum  JVÎORGAGNI  notât  ; 
arteriæ  pulmoualis  lruucus  juslo  crat  latior.  Epist.  lxiv,  art.  12. 
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quod,  ut  plerique  hujus  ætatis  medici  nominârunt,  aneurysma  spon * 
taneurn  sum  vocaturus. 

§.  II.  Definitio  in  specie. 

I 

Aneurysma  spontaneum,  audit  Lumorem  arleriosum  præternatu- 
ralem  ,  trium  tunicarum,  seu  duarum  ,  seu  unius  solàm  è  dilatatione 
proyenientem  ,  tune  quidem  à  solutione  continui  æquè  vel  unius 
yel  duarum  comitatum  ,  sed  semper  inlegritatem  prœbentern  unius 
ad  minimum  tunicœ . 

En  quomodo ,  nostro  tempore  ,  aneurysma  mihi  definiendum  ap- 
paruit  ,  quamyis  nonnullorum  auctorüm  opinionis  yel  celebcrri- 
Kibruin  ,  de  aneurysmate  Vero  ,  haud  certè  ,  ut  infra  videbilur  7 
oblilus  sim. 

ca pur  il. 

Di  agnosis. 

% 

Aneurysma  spontaneum  sedulo  distinguendum  :  i°  à  vukicrihus 
arteriarum  ,  yocatis,  unum  aneurysma  spuriurn,  seu  primitivum ,  alte- 
rum  vero  consecutivum  ;  2°  ab  aneurysmate  varicoso  ;  3°  ab  aneu- 

rysmnîe  spongioso 

§.  III.  Spuriurn  est  aneurysma,  quùm  sanguis  effluxit  in  telant 
cellulosam  arleriæ  vicinam ,  cujus  très  tunicæ  sunt  semper  divisæ  ;i 
nedùm  in  quodam  secessu  (i),  vel  statione  (2),  ut  in  prisco  aneu¬ 
rysma  le  vero  rupto,  contincatur.  Spuriurn  primitivum  seu  dijfusum 
appellatur,  si  sanguinis  copia  evenit  statim  post  vuînus.  Si  tumor 
sanguineus,  parvus  et  terminatus  primùm ,  vel  minus  vel  magis  diu- 
tinè  post  vulnus  videtur,  et  insensibili  modo  crescit,  spuriurn  cir¬ 
curnscriptum  vel  consecuîwum  nominatur. 

§.  IV.  Aneurysma  varicosum  Wile.  Hunteri  ,  primo  et  secundo 


(1)  Golfe, 
(a;  Ilude. 


généré,  id  est,  i*  artcrià  et  venâ  inter  se  applicitis;  2°  illis  dnobuS 
vasis  conjunctis  canali  quo  fit  tela  cellalosa  ;  nuuc  mihi  est  relin- 
quendum. 

Signum,  ut  credo,  aptissimum  ad  ilia  arteriarum  vulnera  distin- 
guenda,  est  dwisio  absoluta  trium  tunicarum  (i)  ,  sæpissimè  cum 
cutis  solutionc ,  necnon  musculorum  intermediorum. 

Aneurysma  spurium,  primitivum  seu  conseculivum  existere  tamen 
potest  sine  continui  solutione  in  tegumentis,  ut  hoc  evenit  corpore 
contundenti,  quod  non  diyisâ  cute  membri,  os  frangit,  et  pellit  ex 
extremis  partibus  unam  acutis,  vel  ossis  fragmentum  ad  arteriæ 
cavitatem  usquè. 

§.  Y.  Quod  attinet  ad  fungum  hœmatoideum ,  aneurysma  spongio- 
sum ,  dicere  satis  est,  in  ilia  affectione  esse  creationem  telæ  novæ , 
et  vicinorum  transmutationem  organorum  in  ipsâ  tela ,  cancri  de 
more ,  ut  in  ilia  agnoscalur  affectio  omnino  à  spontaneo  aneurysmate 
differens. 

Idem  loquar  de  morbo  à  John  Bell,  etiàm  aneurysmate  ab 
anasiotnosi  nominato,  hoc  est,  de  dilatatione  aneurysmali  omnium 
arteriarum  ,  convergentium  ad  circumscriptam  capillarium  cutis 
areolam ,  vel  hujusdem  spatii  capillarium  (2). 

Yaldè  fungo  hœmatoïdeo  est  similis  hæc  affectio  ;  nova*  telæ  pro- 
babiliter  exstat  creatio,  illam  crederem  fungi  illius  varie  tateïn,  nisi 
sit  ipse  fwïgus  hœrnatoideus .  Cum  John  Bell,  aneurysma  ab  anus - 
tomosi  nominari  posset,  solum  quùm  pulsationes  arteriarum  conver¬ 
gentium,  præberent  faciem  aneurysmatum  propriè  dictorum.  Corn-* 
plicatio  quædam  nunc  inutilis,  islud  mihi  visum  est. 


(1)  Sabatier,  alque  Profess.  Dupüytren,  Delpech-, 

Nous  ne  confondons  pas  avec  les  anévrysmes  les  suites  immédiates  ou 
éloignées  des  blessures  des  artères,  etc.  Précis  élém,  des  vuil.  réput .  chir » 
font.  III y  pag.  653. 

(2)  Raymond,  Essai  sur  la  Thérap.  chirurg. ,  pag.  120,  in-4<>. 
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CAPUT  III. 

Divisio. 

§.  VI.  In  hâc  dissertatione ,  aneurysmata,  in  interna  et  externa,- 
dividere  mihi  visum  fuit.  Quam  quidem  divisionem  auctores  qui  in 
operibus  suis  sunt  seculi  ,  non  tàm  crebri  essent ,  nisi  in  illâ  quant 
plurima  commoda  invenissent.  Cum  illis  ego  nominabo  aneurysmata 
externa ,  quæ  ,  tantum  à  corde  distant,  ut  inter  viscus  et  arteriæ 
affectæ  partem,  exerceri  possit  methodica  compressio  ;  interna  vero, 
altiùs  sita  ,  quam  ut  metbodi  chirurgià  adhibitæ,  ea  attingere  sine 
maximo  periculo  queant. 

Chirurgiæ  recentiorisprogressus,  penè  omnino  anatomiæ ,  vivisectio- 
nibus ,  et  anatomiæ  pathologicæ  attribuendi,  aneurysmatis  externi ,  im- 
minuto  interno ,  dominium  multùm  auxerunt.  Intrepidi  chirurgi  qui 
temerarii  forent  ,  nisi  vastis  anatomicis  cognitionibus  dirigerentur 
arterias  carotidas  primitivas ,  subcïaviculares  ,  iliacas  ,  neenon  hypo- 
gastricas  ,  obligare  ausi  sunt.  Iliacam  externam  ,  et  carotidam  pri- 
mitivam  obligaverunt  DD.  Abernethy  et  Astley-Cooper.  Posterior 
edàm  aortam  ipsam  supra  bifurcationem  ,  ferè  unâ  unciâ  ,  vinculo 

Constrinxit .  Rejectis  omnibus  ,  quæ  dicere  potuerunt  celeberrimi 

chirurgi,  inter  alios  Dr  Clar.  Marjolinus  (i) ,  et  quoque  negleçtis 
his ,  quæ  dicta  fuêre ,  ut  Astley  sua  de  audaciâ  purgaretur  ;  tantum 
abest,  ut  credarn  sectionem  chirurgicam  indicatam  fuisse,  ut  contra,' 
certè  fateor  ,  arbitrer,  in  hoc  casu,  et  in  cæteris  similibus ,  com- 
paratam  anatomiam  in  errorem  adduxisse  ,  et ,  -  propter  vasi  alti- 
tudinem  obligandi ,  compressionem  lentam  et  graduatam  fieri  non 
posse  ,  quod  tamen  valdè  profuisset ,  ut  chirurgi  naturæ  ingressuni 
jmitarentur  ;  et  tandem  ,  indè  arbitrer  inquam ,  quoniam  lethalis  foret 
morbus,  ægrum  esse  periturum  non  vero  cruciandum.  In  cunctis 
operationibus  hujusmodi ,  in  queis  prompta  erit  obliteratio  ,  nullus 
est  successus  obtinendus. 


(î)  Dictionnaire  de  médecine  en  18  volumes,  t.  II,  p.  2 67. 
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CA  PU  T  IV ; 

NoNNUELA.  DE  ANEURYSMATE  SPONTANEO  ,  TÙM  EXTERNO  )  TüM 

INTERNO  ,  IN  GENERE. 

§.  VII.  Ex  ideâ  aspiciendi  ut  limitem  aneurysmatis  externi ,  et 
in  terni ,  locum  arteriosi  systematis  ,  cordi  pi;oximum  ,  ubï  ligatura 
poni  queat ,  nobis  meritô  putandum  est  utrasque  affectiones  esse 
simillimas  ;  sed  perfectam  esse  analogiam  ,  immérité  existimaretur. 

Inter  quas,  exstant  dissimili  tudines  quæ  diligenter  sunt  nolandæ^ 
propter  mqdificationes  operatas  in  causas,  üiagnosirrt,  prognasim,\ 
curationem  ,  et  ordinis  utriusque  harum  affectionum  cornp lient  io n es j 
Dissimilitudines  dépendent  : 

i°  Anatomicâ  fabricâ  ingentium  truncorum  arteriosorum  :  de  hi$ 
loquemur,  cùm  dicemus  quomodo  fiant  istæ  affectiones  ( aneurys-t 
mata  vcra  )  ; 

2°  Aneurysmatum  situ  ,  minus  vel  magis  alto  ,  in  ternis  cavitatibus  $ 

3°  Aneurysmatum  positione  internormn  ad  nobiliora  organa  af* 
fixorum  ,  cavitatibusque  illis  inclusorum. 

§.  VIII.  Dissimilitudines  altâ  spontaneorum  internormn  aneurys - 
matwn  positione  producfæ . 

i°  Arteriosi  trunci  cavitatibus  nostris  inclusi,  pîerùmque  sunt  ma¬ 
jores  ,  liberiores,  necnon  cordi  propiores.  Itaquè  apud  omnes  constat 
spontanea  aneurysmata  interna  esse  ex ternis  crebriora  ;  ilia  rapidiùs 
increscere  ,  et  ,  eis  ruptis,  jere  sernper protniîis  œgrwn  rnori,  (i). 

Compertum  est  enim ,  musculorum  abdominis  actionem ,  respira* 
tionem,  et  agitationes  illis  motibus  productas ,  necessario  ea  ultima, 
modificare. 

Internorum  aneurysmatum  evolutio  fit  rapida  ,  nihil  quia  im- 
pedimenti  est  :  non  item  de  aneurysmatibus  spontaneis  ,  externis, 
oppositis  rationibus. 

2°  Aneurysmatum  externorum  spontaneorum  aliquotiès  difficillima 

(i)  GoryisaRT  ,  opus  cit. 


t 
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est  diagnosis.  De  H  a  en  ,  qui  id  experienliâ  propriâ  tenebat ,  non 
solus  yir  peritus,  qui  tùin  erraverit,  et  ipsc  narrai  (i).  In  istius  modi 
errorem  inciderunt  Profess.  Boyer  ,  Dupuytren  ,  Delpech  (2). 

3°  Est  medica  rectè  ,  aneurysmatis  intcrni  curatio ;  necessario  chi- 
rurgica  autem  si  de  externo  agatur ,  ut  in  posteriori  parte  videbimus. 

Prior  est  semper  incerta  ;  quia  ejus  actio  solùm  exerce  tur  ,  fa- 
cultatum  vitaliurn ,  ssepe  dijjicüium  rcctu  (3)  ,  ope  :  posterior  vero  y 
sæpè  successus  quosdam  obtinet  ,  si  suprà  morbum  compressio  fteri 
possit  quâcunque  via. 

4°  Denique  aneurysmatum  spontaneorum  internorum  complexiones,' 
semper  sunt ,  omnibus  cæterum  æqualibus,  graviores  externis  com-» 
piexionibus. 

CAP  U  T  V. 

Htstoria  aneurysmatis. 

§.  IX.  De  aneurysmate  hoc  præcipuè  contenditur  :  an  à  dilata- 
lione  partis  aut  tofcius  arteriaiium  mem  bran  arum  cire  uni  fer  en  tiæ  , 
an  ab  earum  rupturâ  ,  an  ab  hisce  duabus  causis,  originem  trahat 
ancurysma  P  De  hoc,  anliquorum  (Aetii,  Patjli  AEginensis  ) ,  pauci 
refert  opinio,  quia  non  ab  anatomicis  confirmatur  indagationibus. 

XESALUS  priions  (4)  .  aneurysmatis  aortæ  ah  ampliatione  facti  , 
anatomicè  exemplum  præbuit. 

Dehinc  Sennert(5),  Elsner(6),  Silvaticus(7),  Seyerinus  (8) , 

(1)  Ratio  medeudi. 

(2)  YesAle  ,  Ruysch  ,  Boerhaave,  Palfin,  Werner  liunc  errorem 
nunc  etiam  commission  viderant;  uud.è  punctio  exploratoria  à  profess. 
Delpech  prædicata,  nec  non  Monteggià.  (  lnstituz.  chirurgiche ,  vol.  II.) 

(3)  Itaquè  obiter  opéra,  tendentia  ad  medicam  praxim  reducendam 
unicè  computationi  matheseos,  apud  bibliopolas  diù  in  obiivioue  jacent , 
undè  capiuntur  solùm,  ut  apud  auctores  suos  pereant. 

(4)  Bonet,  Sepulchret.  anatom.  ,  iib.  IV,  sect.  II. 

(5) . Opéra  omnîa^  t.  V,  lib.  V,  pars  I,  cap.  XL VIII,  p.  5o. 

(6)  Acta  nat.  curios ,  an.  1  ,  decad.  1  ,  obs.  18. 

{7)  De  aneurysmate  tractatio. 

(8)  De  abscessuum.  reconditâ  natui’à ,  c.  VII  ;  p.  ig5. 
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Fa  BRI  Cius  HilDx^nus  (i)  ,  Paulus  Barbette  (2)  ,  aliique  ?  aneu- 
rysma  è  membranarum  arteriæ  rupturâ  oriri  professi  sunt. 

Fernel  (3)  dilata lionis  doctrinam  statuit,  et  hanc  Forestus  (4), 
Biemerrroeck  (5)  aliique  sustinuêre. 

Posthàc  è  Lancisi  (6) ,  Freind  (7) ,  Guattani  (8) ,  Morgagni  (9) 
apparuit  observationibus,  aneurysma  aliquando  à  dilatatione,  ali- 
quando  à  rupturâ  ,  aliquando  tandem  ab  hisce  duabus  ,  ortnm 
ducere.  Primum ,  verum  ;  secundum ,  spurium  ;  tertium  mixtum  nun- 
cupârunt  auctores(io). 

Tùm  de  aneurysmate  Scarpa(ii)  scripsit,  et  Sennerti  opinionem 
suslinuit,  aneurysma  nunquàm  e  dilatatione  oriri . 

Dilata tionis  frequent iarri ,  sed  totius  arterialis  circurnfer entier ,  in 
aorlâ  asccndente  imprimis  agnoscit  ;  «  Sæpè ,  inquit ,  in  eâdem  coït 
«  arteriâ  cum  membranarum  rupturâ  ,  sed  multùm  ab  aneurysmate 
«  discrepat.  » 

Hæc  dilatatio  ,  ex  Hodgsonis  descriptione ,  totam  arteriæ  am- 
plectitur  circumferentiam  (12),  et  aliquando,  absque  membranarum 
morbidâ  alteratione  ;  ampliatæ  arteriæ  ,  eadem  in  omnibus  hisce 
pardbus  structura  invenitur  ,  et  nunquàm  sanguinis  coagulum.  E 
sedulà  innumerabilium  aneurysmatum  sectione ,  Hodgson  vidifc 


(1)  Opéra  omnia,  observ.  chirurg. ,  centur.  III,  obs.  44* 

(2)  Oper.  ebir.  anatom. ,  pars  I,  cap.  XVI,  p.  i56. 

(3)  Universa  inedicina,  de  extern,  corp.  affect.,  lib.  vu,  cap.  3,  p.  436, 

to  ave uptçfia. 

(4)  Freind,  Medic.  hist.  ,  pars  1  ,  pag.  187. 

(5)  Ibid.,  p.  188. 

(6)  De  motu  cordis  et  aneurysmatibus: 

(7)  Op.  supra  cit. ,  pars  1 ,  p.  197. 

(8)  De  externis  aneurysmatibus. 

(9)  Epist.  XVII,  art.  17,  25j  XXVI,  l4;  XXVII,  l4;  XL,  26;  L,  55. 

(10)  Spurii  aneurysrnatis  nomen  arteriarum  vulneribus  hodierno  die*datur» 

(11)  Su  l'aneurisma.  Pavia,  in  fol.  maximo  (cum  tabulis  mirandis.) 

(12)  Quod  in  aneurysmate  rarissime  invenitur. 
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aneurysma  formari,  modo  à  rupturâ  ;  modo,  «à  dilatalione  mem- 
branarum  in  parle  circumfcrentiæ  ,  arterialis.  Sine  dubio ,  internis 
in  aneurysmatc  ruptis  meinbranis  ,  sanguis  in  exlcrnâ  conlinetur  (i)  ; 
hâc  disruptâ  ,  partes  ambientes  inflammatione  conjunctæ,  sanguinis 
effusioni  obstant  (2). 

CAP  UT  KL 

§.  X.  Quamvis  sim  brevissimo  quidem  tempore  pressus  ,  spon- 
tanei  aneurysmatis  classent ,  ordines ,  species  atque  varietates  ,  in 
eâdem  tabula  synopticâ ,  me  nunc  expositurum  cogitavi. 

Omnes  spontanei  aneurysmatis  modificationes  ,  unicâ  in  theoriâ 
posse  concludi ,  non  mihi  visæ  fuerunt.  Ut  eredidi  horuin  morbo- 
rum  causas  dependere  ,  i°  nunc  ,  vitalibus  proprietatibus  ,  sine  lœ~ 
sione  organicâ,  nec  continuitatis  solutione;  20  nunc,  organicâ  aile- 
ratione,  absque  continuitatis  erosione  nec  continui  solutione  ;  3°  nunc 
denique,  solutione  continuitatis ,  dépendent c  erosionibus ,  seu  rupturis  ,\ 
à  quibusçis  vel  rnorbis  vel  ajfeciionibus  productis  ;  SPONTANEUM 
aneurysma  modo  sequenti ,  me  coactum  dividere  putavi. 

-  —  _  .  _ - -  -  .  -  ■  _  11 - - - -  - - — n 

"  i  ,  0  *  .  ■/  f  *  .  C  *>. 

(1)  Aquâ  aut  aëre,  internis  ruptis ,  externa  membrana  distenditur,  ufe 
Hodgson  et  Nicholls  vidêre.  Vide  Nicholls,  Transact.  philosoph.  ,  vol, 

xxxv,  P.  443. 

(2)  yid.  Hodgson,  Traité  des  malad.  des  artères  et  des  xeines.  2  JTol.  in-%$ 
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X. 


TABULA  SYN0FT1CA. 


ANEURYSMATIS  SPONTANEI  CLASSÏS. 


GENERA 

ATQITE 

CHARACTERES. 


SPECIES. 


YARIETATES. 


P  GEAI  S. 


wwvwwwwx 


i°  Ab  actionis  peristalticæ,  etl  »°  Prohabiliter,  compressione  do- 

, .  .  >  .  I  lorosà,  etc.: 

cordis  ,  et  arteriæ  supra  tuoio-/ 

rem  positæ  actu;  f  20  Aaimi  affectibus. 


,  ,,,  ,  .  1  i°  Ab  actionis  peristalticæ  îmmi- 

Aneur.  snontan.  a  ailaiauone,  1  .  , 

,  ,  )  nutione  ,  seu  antipenstalticæ 

actiçum  seu  omnino  vitale .  ] 

auctioue,  seu  spastnica  coutrac- 

~  \  tioue  ,  in  arteriæ  parte  infra 

Characteres.  \  ’  1 

tumorem  posità  ; 

Creberrimæ  ,  intermittentes,  |3°  Ab  bis-ce  omnibus  simul,  at- 
inconstantes-pe  pulsationes.  cIue  ^lVcrs°  conjuuctis; 

\4°  A  relativâ  debilitate. 


IP  G-ENUS. 

■muvmuvu 

Characteres. 


t°  Verwrn  alicujusvis  circumferen- 
tiæ  partis  ; 


10  Tumore  aliquovisj 


a0  Verum  totius  circumferentiæ  , 

seu.  fusiforme-,  ,  .  ,  .  .  r 

JJ  1  /  20  Stasi  ab  aneuvrysmnte  inferno. 

Aneurysm.  spontan.  ci  dilata~\y  Verum  et  æquale  ,  in  quâdam 
tione ,  et  affectione  simili  om-i  longitudine,  seu  Cylindroïdes 

ilium  tunicarum  permancnti-\  (SaUV.);  f  N.  B.  Varietates  etiam  nnnc  præ 

bus;  {verum  propriè  dictumi)  [  ^  _  F  ccdentibus  causis  dépendent, 

'  If  Verum  vl  transsudalione(PcAYM.).  ’ 


(  iS  ) 

TABULAE  SYNOPTICÆ  CONT1NUATIO. 


GENERA 

ATQUE 

CIIARACTERES. 


SPECIES. 


YARIETATES. 


i°  Tunicæ  (*)  internæ  $ 


h°  Tuuicæ  mediæ  ; 


III"1  GENUS. 


iwvvwwxwtv 


ClIARACTERES. 


Aneurysma  spontan.  à  rupturâ. 


3°  Tunicæ  externæ  (  rnixtum  in¬ 
ter  nu  ni  )  j 


4°  Tunicæ  internæ  et  mediæ  simul. 


i°  Conatu  ; 

20  Compressionej 
3°  Ulceratione. 

f  i°  Strenuà  distensionej 
,2°  Ossilicationis  fractura; 

1 3°  Altéra tione  sçrop’nulosà  j 
4°  Alteratione  steatomatosà  j 
!  5°  Alteratione  atheromatosà  } 
|6c  Tandem  ulceratione, 

i°  Yulnerej 
2°  Tumorej 
3o  Erosione, 


(rnixtum  externum  ;  Monro)  ;  \  Varietate» 

Duarum  specierum  ultimarum  , 
affectibus  elementariis  utrasque  ha- 
rum  producentibus,  nccessario  com- 


5°  Tunicæ  externæ  et  mediæ  (aneu- 
rysnaa  hernia.ni  arterice  sis— 
tens.  ). 


ponuntur. 


(*)  Cæleræ  tunicæ  de  quibus  nihil  dicitur,  haud  ruptæ  semper  censentur. 
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CAP  U  T  ni. 

T  H  E  O  RI  A. 

Omnibus  his  rite  perpensis  ,  en  aneurysmata  quae  mihi  admittenda 
sunt. 

§.  XII.  Im  G  E  N  U  s, 

Aneurysma  spontaneum  à  dilatations  actwum,  seu  omnino  vitale. 

Ciiaracteres.  Quod  aneurysma  est  accumula tio  sanguinis  in 
arteriæ  loco  affecto  ,  cum  crcberrimis  pulsationibus.  Huic  quidem 
aneurysmatis  activi  nomen  dari  posse  credidi. 

Creberrimæ  pulsationes  inconstante!'  redeuntes  ,  intermit tuntur.! 

Angelo  Nannoni  (i)  de  internis  aneurysma tibus  frigore  sanatis  , 
quæ  ad  ista  quadrare  videntur  ,  loquitur. 

Quibusin  casibus  arteriæ  constitutionis  alterationem  esse  minimam, 
lit  verisimile, 

Primi  generis  theoria. 

Cujus  ordinis  aneurysmatum  causæ  productrices  esse  queunt  : 

i°  ytuclus  actionis  pcristalticœ  co  relis  ut  que  partis  artenœ,  inirà 
cor  et  morbum  ; 

2°  Actionis  pcristalticœ  imminutio  ,  seu  anti-peristalücœ  auctus  J 
seu  contractio  tum  spasmica  (2)  ,  tùm  mechanica ,  tum  anatomica , 
partis  arteriæ  à  corde  valdc  distantis; 


(1)  Trattato  chirurgico.  Venezia  ,  1770  in*4°  ,  p.  98-101. 

(2)  «  Spctsniodicœ  mcmbrcinarum  agitationes  inter  causas  aneurysmatum 
feracissimas ,  reponendæ  sunt.»  (Foüquet,  quœstio  cp  cit.  p.  35.) 

Idem  celeberrimus  auctor  dicit  eâdem  quæstione  (p.  35).  «  In  hoc  in¬ 
super  consentieutes  habemus  quamplures  ,  præ  cætcris  ,  illustrissimura. 
hujus-ce  Lycæi  Prof.  Broussonnet  ,  ut  constat  ex  suis  eruditissimis 
prælectionibus  chirurgicis  ,  et  Jacobüm  Sinibaldi  ,  qui  hancce  unicarn 
aneurysmatum  ad  medicos  pe rtinentium  œthiologiam  projîtetur ,  alia% 


* 
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3°  Si  fides  adhibeatur  Baymundo  (i)  ,  actio  utriusque  opposita 
producit  aneurysma  in  loco  ubi  sibi  obviàm  mutuæ  eunt  duæ  san- 
guinis  columnæ  ; 

4°  Atque  tandem,  quœdam  relatwa  débilitas  ortum  à  naturâ  ipsâ 
ducens. 

Arbitror  omnia  in  loco  affecto  visa  ,  consistere  in  actione  vitali , 
cujus  ingressus  arteriæ  constitutionem  olim  est  alteraturus  ,  qui  vcro, 
primo  tempore ,  tantùm  sanguinem  coacervat ,  nec-non  puisa  tiones 
producit. 

Si  per  sortem  ,  quid  primo  tempore  agatur,  nobis  prospicere  li- 
ceret ,  nihil  post  mortem  rcpertum  iri  in  loco  de  quo  fit  mentio  , 
credendum  est  (2). 

Contractio  cordisaucta,  activi  ancurysmatis  spontanei  etiàm  causa 
fieri  potest  (3). 

Cupiditatum  æstus  arteriarum  actionem  ,  et  etiàm  aneurysmata 
producunt  ;  atque  prodesse  possunt  ut  hocce  genus  instituatur. 

quascumque  vêlai  erroneas  ,  praxique  damnosas  declarans ,  videlicet  ex 
falso  quodam  Harvei  principio  enatas  ,  qui  motum  arteriarum  merè 
passivum  docet,  queni  è  contra  facultatiuum  ex  plurimis  experimentalibus 
rationibus  conleudit  SlNABAi.ni  ;  sic  clarissiqaus  SpallANZANï  aortain 
etiàm  à  corde  distractam  vel  è  corpore  exemptant,  duplici  motu  sistoles 
et  diastoles  per  aliquod  tempus  donari  ,  se  vidisse  asserit.  (  De  fenom. 
délia  circol. 

(O  Thés,  cit.,  pag.  ia5. 

(2)  Morgagni  ,  De  sedibus  et  caiisîs  morborum. 

(3)  Sauvages,  op.  cit.,  t.  I ,  p.  i63. 

Pechlin  (*)  experientià  fuit  couvictus  cor  distractam  et  sanguine  deple- 
lum  dilatare  potuisse  manum  quâ  premebatur.  Hamburger  (**)  etiàm  hujus 
organi  activitatem  ,  sed  in  unicâ  systole  expertus  est. 

Clariss.  Bacon  cor,  ignés  in  quos  jactalum  fuerat ,  statim  effugiens 
proprio  motu  ,  viderai  (***). 

(*)  Obs.  phisic.  medic.  lib.  III. 

(**)  Pliysiolog.  medic. 

(***)  Lordax,  Cours  de  Physiol.  à  la  Faculté. 
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§.  XIII.  II"  GenusJ 

Aneurysma  spontaneum  à  dilatatione  et  affectione  simul  permanent 

bus  omnium  iunicarum. 

FA  quàmplurimis  auctoribus  ,  yerum  propriè  dictum. 

Characteres.  Cujus  generis  aneurysmatis  observationes  nunc  suni 
jnulto  communiores,  quàm  ut  non  admittatur  (i). 

[Variis  exstat  generibus  arteriæ  morbida  dilatio. 


(i)  E  giacchè  parlasi  di  arterie  dilatate ,  ollre  le  grandi  aneurysme  d’elF 
aorta,  cbe  sebbene  in  ultimo  si  trovino  con  rottura,  portano  caratteri 
sovente  manifesti  di  preceduta  dilatazione.  Ho  veduto  in  quest’anno  due 
casi  sicuri  di  aneurystne  per  semplice  dilatazione.  Uno  trovato  nel  cadavero 
di  un  vecchio  ,  al  fine  dell’arco  dell’aorta,  solto  alla  succlavia  sinistra  ,  il 
quale  pendeva  a  modo  di  sacchetto  grande  corne  la  meta  di  una  piccola- 
xnela  ,  nel  quale  si  continuavano  manifestamente  le  tonacbe  interne  dell* 
arteria  e  le  ossificazioni  che  vi  erano  sparse ,  le  quali  anzi  maggiori  entro 
il  sacchetto  formavano  una  lamina  concava  quasi  continua  nel  tessuto  délia 
interna  membraua.  L’altro  b  in  persona  vivente  che  già  da  5  anni  patisce 
forti  palpitazioni  al  cuore  aneurysmatico ,  è  gîù  da  pîxi  d’un  anno  gli  si  sono 
dilatate  in  lumori  pulsanti ,  veramente  aneui'ysmatici ,  le  carotidi  è  le 
succlavie,  a’quali  si  sono  aggiunti  due  tumori  analogbi  ad  ambe  le  asccllari , 
subito  al  disotto  delle  clavicole.  (Monteggia  ,  tom.  Il  ,  parag .  83,  p.  43.) 

Tria  in  aortà  aneurysmata  invenit  Hodgson,  unum  ut  avellanam,  aliud 
ut  pisi  dimidiam  partem,  tertium  ut  parvum  melonem  ;  maceratio ,  in 
primis  duobus  ,  trium  dilatationem  demonstravit  tunicarum ,  quæ  segre- 
gatæ  parvulis  aneurysmatibus  similes  apparebant;  in  tertio,  duas  internas 
membranas  aliquandô  in  saccum  cultro  secutus  est,  sed  ruptas. (Hodgson 
op>  cit.y  tom.  /,  pag .  79.) 

In  mulieris  abdominali  aortà,  tumorem  magnitudine  huinano  capiti 
æquipollentem ,  in  quo  très  tunicæ  dilatatæ  erant ,  Ackermann  et  NæGel 
vidère  ;  intermediam  membranarn  à  superiore  tumoris  parte  usque  ad  infe- 
riorem  secuti  sunt.  (  Vide  Professons  Fr.  Car.  £{OEGERE  epistohun  ad  Tü- 
Frid.  Baltz,  Heidelbergæ,  i8ifi.) 
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lî°  Uniformïs  est,  et  pertinet  ad  totum  arterioâum  cvlindrum,  in 
quâdam  longitudine  :  cylindroides  à  Sauvagesio  vocata  (i). 

2°  Fit  æqualis ,  io  unico  loco  vasi  longitudinis ,  sed  totaux  circum* 
ferentiam  habet. 

3°  Cujus  ultimæ  denique  in  uno  loco  terminatur. 

Arbitror  Profess.  Scarpa  et  Hodgson  ,  immerito  vocare  prlmum 
statum  ,  dilata tioiiem  ,  non  vero  aneurysma  ;  hic  quidem  multoperc 
dise  repat  ab  altero  statu  quem  plerique  senes  origini  aortæ  præferunt 
liicce  profecto  est  vera  dilatatio .  Paiàetes  arteriæ  non  in  eo  alterantur. 

Secundi  generis  theoria. 

Huic  generi,  vero  quam  plurimis  auctoribus  nuncupato ,  dilatatio 
affectioquc  simul  omnium  tunicarum  jam  nunc  synopsi  fuit  indicata. 

Hujus-ce  theoria  eadem  ac  prions  est. 

Causæ  vero  tùm  generales  ,  tùm  spéciales  huic  geneid  attribuendæ 
in  (  Cap.  vin  )  enumerabimus, 

O  BSERVATIONE  S. 

/a  Species .  Morbida  dilatatio  solam  circumferentiæ  partem  occupât. 

Ad  hanc,  insignes  observationes  à  Monteggia,  Noegele,  Hodgson- 
que  collectas  ,  supràque  indicatas ,  reducere  sufficiet. 

U  Sp  ecies.  Dilatatio  atque  affectio  totius  circumferentiæ,  nonnullis 
venerandis  auctoribus  ,  aneurysma  fusiforme  verum  ,  fuit  vocata. 
Profess.  Pelletan,  Dupuytren,  dilatationes  arteriarum  temporalium 
usque  ad  tenuissimas  subdivisiones ,  notârunt. 

In  obs.  25  ,  quam  Astley-Cooper  Hodgsoni  dédit ,  femoralis 
arteria  instar  sacci  dilalata  erat  ;  et  in  hujus  ornni  circumferentiâ  de- 
positum  coagulum  :  in  centro  solùm  coaguli ,  parva  sanguini  relicta  est 
via  inæqualis ,  et  in  nonnullis  partibus  eadem  arteria  sanâ  latior  (2). 

(1)  Nosol.  méth.  ,  tom.  I ,  pag.  i63. 

(2)  Vide  Hodgs.  ,  op.  supra  ,  obs  xxv,  p.  177,*  Vide  quoque  IIodGS.  , 
obs.  ix  ,  p.  57  ;  x,  p.  58.  Morgagni,  Epist.  xvn,  art.  17,  23;  xvm, 
28;  lxiv,  t2.  Scarpa,  Anév.,  chap.  v,  p.  71.  PelletAN  ,  Cliuiq. , 
t.  I,  p.  88-90-91.  Hodgs.,  Obs.  9-10. 


Prof.  PelletàN  ,  63  aneurysmata  quorum  minimum'  aveÏÏanèæ  r 
maximum  ovi  dimidiæ  parti  æquipollebant ,  in  uno  ægroto  memo- 

'  ravit  (i). 

IIP  Species.  Dilatatio  ,  eâdem  scmper  affectione  comitata ,  est  ad 
quamdam  longitudinem  extensa,  cylindraceâque  forma,  undè  fit,  ut 
a  cïariss.  nonnüllis  auctoribus  ,  inter  quos  Sauvage sius  videtur^ 
cylindroides  nuncupatur  (2). 

Quamvis  sit  ex  aneurysmatum  ordine  à  Profess.  Scarpa  Hodgson-- 
que  rejecta,  præcipuc  quùm  in  aortæ  origine  invenitur,  hic  tamen  ^ 
omnibus  tunicis  certè  plùs-minùs-ve  affectis,  collocandam  censemus; 

Yalcarengh  (3),  Schedeirer  (4)  MoRGAGNique  ipse  hanc  spe-r 
ciem  Sauvagesii  cylindraccam  agnoscunt. 

Alia  (  aneurysmatum  exempla  )  alias  in  loco  proferemus ,  neque 
eorum  modo  quæ  in  arteriæ  ferme  cequclli  in  omnern  partent  dila 
tatione  consistunt,  sed  et  eorum  quæ  sacci  instar  ad  ejus  latus  ex-i 
crescunt;  vicissim  certè ,  cùm  aneurysmata  quatuor  habeam ,  olim' 
à  Cl.  Yulpio  infarcta  et  siccata ,  eaque  omnia  sint  in  arteriæ  magnæ 
aut  areu,  aut  eo  tractu  qui  inter  arcum  et  cor  interest  ;  eorum  unum 
est  primi  generis ,  tria  secundi  (5). 

Profess.  Pelletan  ac  Dupuytren  dilatationes  arteriarum  tempo- 

ralium  usquè  ad  tenuissimas  subdivisiones  annotant. 

IP  3 4 5  Species.  Aneurysma  à  transsuda tione ,  seu  cribratum. 

Hujus  quod  sine  dubio  sæpc  vidit  in  cruribus,  paululùm  obscuram 
nobis  dédit  Dr  Pott  descriptionem.  Illius  clariores  observationes  dédit 
Pelletan  (vide  imprimas  observationem  sextam  clinicæ  de  insignibus 
aneurysmatibus ,  p.  41 2)  5  in  hâc  dicitur  ;...  «  Quand  j’eus  nettoyé  cette 


(1)  Opus  cit.  ,  tom.  II,  p.  i 

(2)  Nosol.  mélliod.,  tom.  I,  p.  i63», 

(3)  De  aortæ  aneur.  obs.  I. 

(4)  Act.  erud.  Lips.  an.  1734. 

(5)  Morgâgni,  Epist.  xvin,  art.  37,  3o,*  vide  quoque  hujusdem  epist; 
xvii,  art.  17,  23;  xvm,  28;  lxiv,  12,  etc.;  advers.  2.  aDitaadv*  39,  p.  78; 
et  YalcARENGIIüm  prælect.  in  instit.,  p.  826. 
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«  espèce  de  caverne  ,  je  vis  sourdre  du  sang  vermeil  de  sa  partie 
«  voisine  du  commencement  du  ligament  inter -osseux  ;  mais  ce 
ce  sang  coulait  en  nappe  malgré  que  j’eusse  fait  lâcher  le  garrot  ; 
ce  il  n’y  avait  pas  l’apparence  de  pulsation,  et  jamais  l’expression 
ce  de  sourdre  n’a  eu  une  plus  juste  application.  »  Et  infra  addit  etiàm 
nunc  :  «  Il  fut  évident  que  l’amas  du  sang  avait  été  fourni  par  l’rro- 
ce  s  ion ,  ou  un  genre  quelconque  de  destruction  de  la  première  artère 
ce  récurrente  profonde  fournie  par  la  tibiale  antérieure.  »  Hujus 
morbi  naturam  indicare  Pott  noluit  ;  illud  Per  ci  v ali  Pott 
aneurysma  nominavit  Pelletan  ;  sed  ,  adhùc  caligine  paulùm  obscu^ 
ratur  ,  et  novis  indiget  perquisitionibus  (i). 

§.  XIV.  IIP1  Genus. 

Characteres.  Istiusmodi  in  aneurysma  te  ,  fit  sonus  singularisa 
( quidam  fremitus').  Quo  illud  aneurysma,  si  recens  ,  agnoscitur. 

iSbsi  fallor  (  bruit  cataire  )  appellârunt  hune  fremitum  nonnulli  re- 
centiores  viri  ,  præ  cæteris  Dr  Laennec  ,  quia  sanguis  ab  arteriâ  in 
saccum  iens  ,  paululiim  impeditur. 

Qui  quidem  fremitus præbet  modificationes ,  forma,  magnitudine ,; 
aut  libertate  foraminis  communicationis ,  magis-ve  minùs-ve  ingcnli  h 
dependentes. 

Impositâ  manu  sentitur  formicatio  ;  aure  proximâ  ,  auditur 
sonus  similis  sonitui  aquæ  fluentis  in  canali  fonds  ,  sicut  optimè 
deseripsit  J.-L.  Petit. 

Cùm  prisca  sunt  ilia  aneurysmata  ,  sanguine  coagulato  ,  nullu$ 
fit  sonus. 

Tertii  generis  theoria: 

Utriusque  generis  de  curatione  quum  loquemur ,  et  quum  in 
causis  generalibus  versabimur  ,  quod  congruat ,  id  dicemus  rapide. 

In  ullimâ  periodo  ,  prima  duo  tantùm  sunt  généra.  Inter  ob^ 


(i)  Vide  Pott  opéra;  vide  quoque  PELLETANI  Gliuicam,  obs.  3,4?  6j 
aneu.  siogul.  ;  p.  i4  à  4°‘ 
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servatiories  quas  sumus  indicaturi ,  quædam  victoriosè  probant  ruptu* 
ram  tunicæ  internæ  recentem  fuisse  in  veterrimis  aneurysmatibus. 

Conatus  ,  qui  provenire  potest  actione  peristalticâ  ,  vel  anti* 
peristalticâ  suprà  indicatâ ,  hanc  rupturam  producere  quit,utmihi 
yidetur ,  absque  nécessita  te  confugere  ,  in  omnibus  casibus  ,  ad 
erosioncm  ,  ad  vegetationes  ,  ad  alterationes  morbidas  ,  etc. ,  unicas 
Causas  à  Scarpa  cognilas. 

Jàm  quatuordecim  abhinc  annis ,  Prof.  Lordàt  D.ri  DELMAS 
ostendit  observationem ,  mea  dicta  probantem* 

Observationes. 

/*  Species.  Tuniccfr  internæ  ruptura  ,  seu  Conatu  ,  seu  eompres* 
sione  ,  seu  ulceratione. 

i°  Haller,  si  dictis  docti  Sabatier  fides  adhibeatur,  vidit,  tumo* 
rem  aneurysmalem  permagnum  ,  utriusque  membranœ  internez 
ruptura  productum.  Profess.  Dubois  ,  Dupuytren  et  Lordat  ,  ut 
suprà  dictum  est ,  eadem  videront. 

2.°  Profess.  Delpech  (i)  et  Walther  nobis  exempla  tradunt  tunicct 
médias  variis  disruptæ  causis.  Posterior  ,  Academiæ  Berolinensi 
præparationes  anatomicas  præbuit ,  hanc  tunicam  mediam  inphosphas 
calcis  transmu tatam  ,  exhibentes. 

3°  Nonnullæ  experientîæ  HallErï  ,  in  vasis  mesentericis  reptilium 
effectæ  ,  rupturam  tunicæ  solius  externæ  fieri  posse  jam  dudiim  ap- 
probârant  (2)  ;  quùm  Profess.  Dubois  et  Dupuytren  illius  invenére 
exempla  ,  in  parte  anteriori  curvaminis  cLortce  et  in  superiori,  partis 
dcscendentis. 

Non  indè  tamen  fit  semper  aneurysma  :  «  La  rupture  de  îa  cellu- 
«  leuse  seule  ,  mquit  Riciierand  (3)  ,  est  suivie  de  la  production 
«  de  bourgeons  charnus  qui  la  fortifient.  Toutes  les  fois  ,  en  effet, 
«  qu’une  grosse  artère  est  mise  à  nu  ,  soit  par  un  accident ,  soit 


(1)  Op.  cit. 

(2)  Mixlüm  internum. 

(3)  Dict»  des  Sc.  méd. 
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'«  par  une  operation  chirurgicale,  on  la  voit,  loin  dé  se  dilater^ 
«  se  recouvrir  de  bourgeons  ,  sa  tunique  extérieure  s’épaissir  ,  et 
«  ses  battemens  ,  d’abord  très-marqués  ,  devenir  de  plus  en  plus, 
,«  obscurs.  » 

4°  Alias  ,  «  Si  la  cause  n’ayant  point  opéré  de  solution  de  con4 
«  tinuité  ,  ait  Prof.  Dupuytren  (i)  ,  le  point  correspondant  de  la' 
«  circonférence  ou  de  la  longueur  du  vaisseau  se  dilate  ,  les  trois! 
v  tuniques  commencent  à  céder,  l’interne  et  la  moyenne  en  s’amin- 
«  cissant ,  l’externe  en  acquérant  plus  d’épaisseur.  Plus  tard  les \ 
«  deux  internes  se  rompent.  » 

Quod  etiàm  nunc  sæpè  visum  fuit  post  phlebotomiam  incautam.j 

Hujusce  modi  exempla  alterationis  à  Delpech  inprimis  tuberculo, 
scrophuloso  ,  et  Hodgsone  atheratomatibus  duarum  internarum  con-* 
junctim  observât  a  fuère. 

Tune  arteriæ  sunt  diloricatœ ,  si  verbo  ipsius  Lancisii  uti  liceat. 

5°  Tandemque  hanc  generis  tertii  ultimam  speciem  admisit  Lan-! 
cisi,  quam  Hunier,  Home,  Scarpa  arte  frustrà  producere 
tentârunt. 

Prof.  Dubois  ,  annoi8o4,  cadaver  Scholæ  medicinæ  Parisiens! 
præbuit,  quod  aortam  pectoralem  abdominalemque  ,  duobus  hujusçq 
modi  aneurysmatibus  affectam  offerebat. 

CAP  U  T  11 
§.  XY.  CAUSEE  GENERALES^ 

Sic  enim  appellabo  omnes  causas  quæ  actione  possunt ,  non  pro-> 
ducere ,  sed  determinarc  aneurysma  ,  in  quocumque  loço  systématisa 
sanguinei  ,  in  quo  hæcce  exercetur  actio. 

Hæ  sunt  :  i°  Omnia  quæ  activitatem  cordis ,  seu  arteriarum  au* 
gent ,  harum  elasticitate  haud  mutatâ  ; 

2°  Quidquid  omne  textum  arteriarum  debilitansj 

3°  Varia  impedimenta  circulationis  ; 

4°  Causæ  externæ. 


(i)  A  Sabatier  cit.  quùm  de  ligaturis  agituiv 
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’i®  Arteriarum  nec-non  cordis  inflammalioncm ,  primum  egomet 
îndicabo. 

Observantur  fcbres  orteriosœ  ,  in  quibus  scilicet  arleriæ  pblogosi 
corripiuntur  ,  et  quæ  venæ  sectionibus  curantur.  De  hoc  ,  sicut 
ait  Fouquet  ,  legi  meretur  Ballonius.  Morbi  quos  nuperrimè 
phlébites  ,  arterites  quàmplurimi  medici  galiiee  nuncupant,  sunt- 
ne  ,  sicut  etiam  nunc  credunt  nonnulli ,  recentes  ? 

Diù  credilum  fuerat  ,  aneurysma  produci  posse  ,  pure  arteriam' 
in  abscessu  irrigante.  Profess.  vero  Delpech  et  Boyer  pro  certo 
tenent  arterias  haud  minime  fuisse  pure  alteratas. 

Animi  æstus  hune  morbum  lacessere  possunt.  Biyertus  qucmdam' 
Pellet  meraorat  Monspeliensem  ,  cui  animi  æstu  feryido,  aneurysmaj 
acciderit.  Le  Dràn  casum  persimiiem  vidit. 

Des  aulx,  Bichat  ,  æstro  venereo  aneurysmata  producta  notârunf'J 

Mulieres,  propter  vilam  tranquillam,  rariùs  quàm  homines  aneu- 
rysmatibus  afficiuntur  ,  præsertim ,  si  ,  artes  quas  illi  amplecluntux 
permagnos  conatus  et  repetitos  exigant  (i). 

2°  Ossa  hominum  qui  aneurysma tibus  occubuerunt,  majorem  frià- 
bilitalem  quàm  more  præbebant  ;  quod  pluriès  cum  Prof.  Lordat  , 
lùm  in  Domu  Centrali  ,  tùm  in  Hospitio  mcndicitalis  hujusce  urbis  , 
vieil.  Ex  cadaveribus  unum ,  in  quo  hanc  notavimus  observalionem , 
coarctalionem  semiosseam  aorlæ  pectoralis  habebal. 

Si  fides  Professori  Fouquet  adhibenda ,  Galenus  discrimen  ali- 
quod  inter  aneurysma  et  affectionem  aneurysmaticam  (diathesim)  dari 
profecto  voluerit  (2). 

Diatbeses  omnes  quamdam  debilitatem  produccntes  aneurysmattim 
forma  lioni  fa  vent. 

Interna  aneurysmata  in  iis  occurruntpræ  cæteris,  qui  inunclione 
mcrcuriaîi  imprudenter  protractâ  nimis  vel  repelità  pluries  usi 
sunt  (3).  Quod  à  fortiori  dici  potest  de  scropbulosâ  dialhesi  (4). 

(1)  Vid.  Ramazzini,  oper.  omn.,  Geuev.  17 17,  de  morbis  arlificum. 

(2)  4°  Qûæst.  cit. 

(3)  Klein  interpr.  clinic» 

(4)  Op.  cit. 
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Nonnulli  aliquando  vidére  post  convulsiones  unius  lateris,  tolum 
hoc  latus  arterias  aneurysmaticè  extensas  offerre. 

Aneurysmata  63  ,  quorum  minimum  avellanæ ,  maximum  ovi  di- 
midiæ  parti  æquipollcbat ,  in  uno  ægrolo  nume ravit  Pelletan. 
Ea  syphiliticâ  cachexià  pendere  putabat(i). 

Lancisi  ,  de  familiâ  quæ  per  quatuor  generationes,  cordis  aneurys-1 
matibus  exposita  fuit,  loquitur, 

Tandem  in  febribus  adynamicis  tunica  interna  præcipuarum  arte- 
riarum  ,  tendit  ut  se  secernat  fibrosâ ,  quæ  quidem  debilitata  videtur 
alterataque  propter  morbum:  quæ  dispositio  favel  forma tioni  aneu- 
rysma  lis  varie osi. 

Sabatier  in  causis  enumerat  vermem  inter  tunicas  arleriosas 
repentem,  quamvis,  ut  hicce  ait,  nulius  in  cadaveribus  humanis 
fuerit  repertus. 

Apud  animalia  vernies  viderunt  etiàm  Morgagni  ,  Schultz  , 
Ruysch  ;  hic  vidit  unum  in  cane,  aneurysmale  affecto.  Yermium 
tolam  percurrentium  œconomiam ,  Ephemerides  exempla  tradunt. 
Mim  hujus  generis  aneurysmata  producerc  nequirent? 

Rarissime  quidem,  sed  tamen  aliquoties  visa  fuit  dilatatio  præ- 
ternaturalis ,  non  sol ùm  arteriarum  ,  sed  etiàm  nunc  venarum  tolius 
membri  super ioris  ad  ipsum  cor  usque ,  omnibus  vasis  cum  se  ipsis 
communie  antibus. 

Praxis  sua  ,  inclyto  viro  Viguerie  Tolosano,  duos  hujusce  generis 
asus  præbuit. 

Credo  Prof.  Clarissimum  Delpech  ,  hune  fatalem  morbum  in 
juodam  ægroto  invenisse ,  quiun  iste  jamdudùm  curaLionis  chirur- 
gicæ  cupidus ,  sectus  fuisset ,  ad  brachium  ex  articulo  sejungendum  ;■ 
hæmorrhagiâque  emortuali  subito  occubuit. 

3°  Accidere  potest  aneurysma  sponlaneum  ex  vomitu,  partu  difficili, 
aliâque  virium  contentione ,  vel  valentiori  arluum  intentione  ,  atque 
quarumdam  partium  pressione. 


(i)  Op.  cit. ,  t.  TI ,  p.  2. 
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,  Exoritur  eliammunc  ,  si  poîypus  in  corde  sit ,  quo  sanguinis  mo-tui 
impeditur  (i). 

Lancisi  in  arteriâ  grayem  et  subitaneum  ictum  passa  id  eyenire 
memorat  (2). 

Hoc  aneurysma  spontaneum  etiàm  nunc  commune  apud  sylvicolas 
Americanos,  præsertim  sylvicolis  insulæ  Sancti-Yincentii  ;  qui  funibus 
crura  infra  genua  vinciunt  (3). 

Memini  à  me  yisum  fuisse  quemdam,  qui,  sede  sedens  et  atlollens 
dentibus  pondus  ferreum  ingens ,  senliit  aliquid  rumpi  in  collo  ;  erat 
tumor,  nucis  instar,  cùm  \idi._  Hic  tumor  pulsationes  aneurysmatum 
constanter  offerebat. 

Aortæ  aneurysma  à  polypis  productum,  quod  in  iliacis  arteriis. 
fluenti  sanguini  obstabat,  in  Fantoni  invenitur. 

In  Parisiensium  thesium  collée tione  ,  exemplum  aneurysmatis  legi- 
tur,  quod  uxori  à  marito  in  colluin  yehementer  cons  trie  tæ ,  in 
aortæ  curvamine  evenit. 

4°  Inter  externas  causas  quas  hic  enumerare  possemus,  ictus  j 
lapsus,  luxationes,  etç.,  inveniuntur. 

Iæ  PARTIS  FINIS. 
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ir  PARS. 

QUAENAM  STAT  EJUS  CURATIONES? 

CAP  VT  1, 

SYMPTOMATA  PRiECIPUA  ; 

§.  I.  Aneurysmatis  spontanei  externi. 

.  *  5 

i°  Dùm  recens  aneurysma  ,  est  tumor  sphæroïdeus ,  in  alicujuS 
arterialis  vasi  traclu  pulsans  ,  cuti  concolor  ,  major  si  pars  inferna 

— ■'  ■  ■  ■  ,  ■■  "  ■  1  _  j 

(1)  Platner,  op.  cit. 

(2)  De  aneurysmate,  pag.  4.1.  JoAN.  NlCOLAI  HoltORFF  dissertât,  de 
aneurysm.  =  Argent.  1722. 

(3)  Arnaud  }  Mém.  de  chirurg. 
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vasi ,  mïnor  autem  nul  lus  ve  ,  si  pars  superna  comprimatur  ,  êt 
cessante  compressione  ,  ad  primum  statum  rediens  ; 

2°  Dirni  adultum  ,  plus-min ùs-\e  renitens  est ,  non  semper  ,  vel 
obseurissimè  puisât  ,  vel  tantum  tremorem  quemdam  digilo  explo* 
ranti  exhibe  t  ; 

3°  Tandem  disruptum  ,  plùs-mînus-ve  inæquale  fit ,  obscurâ  vel 
nullâ  pulsalione  et  alteratione  in  cutis  colore  ,  comitatum. 

§.  II.  De  Aneurysmatis  verô  spoNtanei  interni  symptomatibus, 
cum  Callisen  (i)  ità  dicemus  :  «  Aneurysmatis  autem  veri  interni 
«  diagnosis,  nisi  tumor  ,  pulsans  aüt  tremulus  ,  extus  sentiri  possit, 
«  incerta  est  atque  ambigua ,  quùm  reliqua  signa  ex  aliis  causis  natales 
«  ducere  queant.  » 

CA  PUT  IL 

Curation  es. 

Hæ  fiunt  seu  a  naturâ ,  seu  ab  arte  : 

Curationes  à  naturâ  eædem  ferè  sunt  interni  curationés,  sed  rariores 
difficiliores^ue  inveniuntur.  Naturâ  curalionum  quatuor  sunt  généra. 

Im  Genus.  lnjlammatione  acutâ  ,  quâ  obliteratur  arteriæ  cavitas  t 
et  saccus  ulceratione  apertus  ,  coagulis  expulsis  exfoliatur  ,  et  in 
ulcus  mutatur  quod  cicatrice  obducitur.  Hujus  curationis  exemplum 
in  femoris  aneurysmate  refert  Marjolin  (2)  ;  ab  hæmorrhagiâ  aut 
à  suppurationis  copiâ  ,  vitam  amittere  potest  æger  (3). 

IIm  Genus.  Gangrœnâ  aliquando  aneurysmalis  saccus  corripituiv 
Fit  tune  suppuratio  ;  à  coagulo  obliteratur  arteria  ,  aut  in  funcm 
ligamentosum  mutatur.  Hoc  vidit  Hodgson  in  aneurysmate  quod  ad 
nonnullos  pollices  suprà  et  infra  Fallopii  ligamentum  extendebatur. 
In  anno  modo  curatum  fuit  (4)» 


(1)  Syst.  ebirurg.  hodiern.  àneurysm. ,  t.  t  ,  parag.  999. 

(2)  Marjolin  ,  Dict.  des  Scienc.  médic.  en  18  vol.,  t.  II  ;  pk  276» 

(3)  Hodgson,  opus  supr.  cit.  ,  obs.  xvn,  p.  1 4 1  • 

(4)  Hodgson,  op.  sup  cit.,  obs  xvi ,  p.  i4u 


l 
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llîm  Genus.  \ Arteriæ  compressione  aut  in  superna  ,  aut  in  arteriæ 
inferiori  parte  aliquando  fit  (i)  ,  vel  ab  ipso  tumoie  ,  a  cl  ab  alio 
aneurysmate  ,  vcl  ab  alise  naturæ  tumoïc  .  sic  cuiatio.  Aliquando, 
Scarpa  auctore  ,  ligamenta  et  lendincs  saccum  comprimunt,  et  sic 
ab  inflammatione  adhæsivâ  ,  arteria  obliteralur  (2). 

lJ/m  Genius.  A  coagula  hæcce  curatio  duobus  modis  fieri  potest  : 
coagulum  sanguini  viam  ,  i°  in  arteria  ,  20  aut  in  sacco  solum 
omnino  occludit.  Primo  modo,  et  hoc  frequentissimum  est,  arteria 
coarctata  in  ligamentosum  funem  sæpissimè  ,  et  saccus  ,  in  tumorem 
durum  qui  aliquando  omnino  evanescit,  mulantur  (o).  Secundo  modo, 
quod  rarissimum  ,  saccus  omminô  a  coagulo  occluditur  ,  et  manet 
omnis  arlerialis  cavitas  ,  aut  hujus  pars  ,  et  sic  in  illâ  continua  tur 
circulatio.  Inmulieris  cadavere ,  aneurysma  parvo  meloni  magnitudine 
æquipollens  ,  in  aortæ  curvamine  vidit  Hodgson.  Hic  tumor  valdè 
durus  ,  antiquis  coaguli  lamellis  compositus  ,  basi  membraniformi , 
antiquae  cum  aorlâ  sacci  communicationis  occludebat  foi  amen.  Coa— 
gulum  non  in  aortâ  extendebatur  (4)’  -"Vide  quoque  CoRMSART  duas 
observa  tiones  (5). 

ÀNEURYSMATIS  INTERNE  CURATIONES  AR  AETE. 

Curatio  inierni.  Aneurysmata  interna  plerùmque  difficillima  sunt 


(1)  Astley  -  Cooper  carotidam  communera  aortæ  aneurysmatis  com¬ 
pressione  occlusain  vidit.  flledico-chirurg.  H  ans,  etc.  vol.  I  p.  12.  Sinistram 
subclavicularem  arteriam  magno  aneurysmate  aortæ  curvaminis  obliteratam 
vidit  Hodgson.  In  subclavicularis  arteriæ  origine ,  inter  cor  et  arteriæ  obli¬ 
teratam  pariæm,  stabat  aneurysma  parvum  ,  ferè  curatum.  Hodgson,  op. 
supra  cit. ,  obs.  XIX  ,  p.  i4p-  ^ide  quoque  CORVISART,  Eph.  t.  XX,  p,  209. 

(2)  Scarpa  ,  opus  supra  citatum. 

(3)  Hodgson,  op.  sup.  cit.,  obs.  xxiii.  Vide  quoque  hujus  obs.  xx,' 
XXI,  XXII,  XXIII  ,  p.  1 59  et  seq. 

(4)  Vid.  Desault,  Journ.  de  médecine  de  Paris,  tom.  LXXI ,  p.  43i» 
GuattANI,  De  ext.  aneur.  ,  hist.  iv,  p.  16. 

(5)  Traité  des  maladies  du  cœur,  p.  3i3. 
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curatu,  sed  difficiliora  adhùc  ab  antiquis  cxistimabantur  (i).  In  hâe 
curatione ,  tria  sunt  imprimis  pro  scopo  habcnda  :  minuere,  i°  san- 
guinis  copiam  ;  2°  hujusdem  impulsionem  ;  3°  arterialium  tunicarum 
vires  augere. 

Sanguinis  præsertim  imminutio  à  YalsAlvæ  metbodo  obtinetuiv 

Hujusmethodi  utilitas  ab  Hippocrate  (2)  notata  ,  à  Yalsalva  (3) 
'Albertini  (4)  ,  Morgagni  (5) ,  Lancisi  (6) ,  Guattani  (7) ,  Sara-, 
tier  (8)  ,  Pelletan  (9)  ,  Goryisart  (10)  ,  Pxoux  ,  et  aliis  confirmata 
fuit.  Yalsalva  et  Morgagni  primi  ;  post  bos  Senac  (i  i)  ,  illo  modo 
féliciter  usi  sunt.  Lancisi  simul  dialhesi  obstabat.  Pelletan  duas 
curationes  obtinuit  ;  aneurysma  aorlæ  abdominalis  Domi  centralis 
Monspcliensis  à  Prof.  Lordat,  methodi  Yalsalyæ  ope,  féliciter 
traclalum.  Yide  quoqueHoDGSONEM  (12),  Genga(i3),  etc.  Yalsalva, 
misso  quantum  oportebat  sanguine  ,  cibum  potumque  magis  magisque 
in  dies  singulos  imminuebat  ,  ut  æger  præ  imbecillitate  vix  è  lec-, 
tulo  ,  in  quo  ,  ipso  præcipiente ,  jam  à  principio  incumbebat ,  ma-*, 
num  aüollcndi  facilitaient  haberet  :  dehïne  paulatim  alimentum  au- 
gebat.  Sola  tamen  multùm  dubia  hæc  melhodus  ,  imprimis  si  ægeq 
debilis,  îymphaticus,  tumorque  multùm  extensus  sit  (i4). 

(1)  Aneurysma  internum,  incurabile  est  -,  ruptum ,  subito  interficit» 
KLEIN,  Interpr.  clinic. 

(2)  De  morbis,  lib.  1,  n°  10;  vide  Morgagni  et  Lancisi  qui  de  hoc 
locuti  sunt. 

(3)  (4)  (5)  Morgagni,  epist.  xvii,  art.  xxx,  3i;  xiv,  37;  xxvi ,  10.’ 

(6)  De  motu  cordis  et  aneurysmatibus,  lib.  n,  Prop.  xxiVj  xxvii,  XXXIIG 

(7)  De  externis  aneurysmatibus,  p.  107. 

(8)  Médec.  opérât. 

(9)  Cliniq.  chirurgie.,  t.  I,  p.  54* 

(10)  Ess.  sur  les  malad.  du  cœur,  p.  348. 

(11)  Vid.  hujus  ,  de  cord.  morbis. 

(12)  Opus  supra  citatum,  obs.  32. 

(13)  Anat.  chirurg.,  1.  11  ,  c.  24. 

04)  Sarcone  ,  Saggio  ,  etc* ,  observavit ,  abstinentiâ  in  canihus  arterîarunx 
tuuicas  fragiliores  reddi.  Eadem  videre  Haller  (2e  Mémoire  sur  lé  mçui\ 
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2®  Ad  sccunclum  scopum  imprimis  digilaîi  tcnditur,  cu]us  usus 
aliquas  universo  cognitas  habet  conlrà  indicationes. 

3°  Tertium  scopum,  ab  adstringentibus  et  à  frigore  consequitur; 
quæ  à  Fabricio  Hyldano  ,  Gregqrio  Hqrstio,  Th.  Bartiiolino 
quondàm  præscripta  fuêre.  His  (  aquâ  frigidâ  cum  aceto)  féliciter 
usus  est  pluries  Angelo  Nannoni,  in  aneurysmatibus  à  sanguinis 
tfferçescen&a  ,  ut  aït,  produc tis  (i).  Ris,  Guérin  (2) ,  Sabatier  (3), 
Pelleta  N ,  aneurysmatum  caroiidarum  ,  subclavicularium ,  femoralis, 
popliteæ  curationem  obtinüêre.  Secl ,  extensis  circumdantibus ,  cute 
graciliore  facta  ,  glacies  gangrænæ  favct  ;  prætereà  non  omnes  hanc 
sustinere  possunt  ;  vide  hujus  exemplum  in  Hodgs.  à  Breschet 
annotationibus ,  p.  22g. 

Plures  ,  ut  videtur  ,  indicationes  ab  horumce  medicamentorum 
unoquoque  implentur,  sanguinis  quoque  coagulalioni  favent.  Sed 
satiiis  est  eis  junctis  uti  ,  ut  fecit  Prof.  Delpech  in  Monspeîiensi 
Hospitio.  Juvenis,  carotidam  ut  pote  crediderunt  omnes  et  probabile 
est,  à  gladio  apertam  habuit  ;  à  multis  venæ  in  pauco  tempore  sec- 
tionibus,  abstinentiâ  ,  lecto  ,  digitali  ,  glacie  in  tumore,  etc.  ,  eu- 
ratus  est. 

Attamen  non  eæ  sunt  adeo  certæ  curationes  ut  in  eis  semper 
spem  ponamus  unicam.  De  empîasticis  præparationibus  ,  hoc  solùm 
dicere  sat  est  i  earum  successus  compressioni  magis  quàm  pcculiari 
yirtuti  tribui  debent. 

Curatio  eælerni.  Horuiïi  medica  aut  chirurgica  curatio. 

Prima  ,  éadem  est  aneurysmàlis  interni  curatione. 

Chirurgicæ  variæ  melhodi ,  in  naturaiium  curationum  diversis 
luoclis  originem  inveniunt. 


du  sang)  et  Wintringham.  Prof.  Chaussier  tumores,  liâc  metluodo  am- 
pliaios  observavit. 

(1)  Vide  Axgelo  Nannoni,  Op.  sup.  citaliun  ,  ob. ,  p.  98  et  seq. 

(2)  Recueil  périodique  de  la  Société  de  saut,  de  Paris,  110  m. 

(3)  Bulletin  de  La  Faculté  de  médecine  de  Paris,  1817,  uo  10  et  n  t 

p.  284» 
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Horum  antequàm  usus  adhibeatur  ,  complicatîones  et  diatheses  (i) 
eppugnare  necesse  est ,  ne  malum  aut  insanabile  sit ,  aut  renovetur  : 
quod  salis  comprobatum  est  operationibus  aneurysmatum  numerosis^; 
quas  aliorum  aneurysmatum  apparitio  pauîo  post  orla  sequitur  (2), 

I.  Sacci  gangrœnœ  imitatio.  (Vide  Wiscmann,  Wilson,  etc.)  Ah> 
antiquis  auctoribus  igné  tumoris  gangrænam  provocare  præscriptum, 
fuit;  hujusmodi  curationis  in  ingcnti  femoralis  arteriæ  aneurysmate 
exemplum  refert  Severinus  (3)  ;  à  Pouteau  quoque  propositura' 
fuit  (4).  Sed  coagulum  sequitur  extinctum  ferrum ,  postque  partiumt 
gangrænà  afflictarum  lapsum,  liæmorrhagia  timenda  ;  à  factis  ab  Ad 
Paré,  Trew,  Guattani  et  aliis  auctoribus reia lis  ,  nunc  expuendus 
est  hic  modus.  Anne ,  compressioni  aliquo  tempore  suprà  arteriam  hic 
modus  junctus  ,  non  nullam  aliquando  præbere  posset  utilitatem^ 
Hoc  non  ab  auctoribus  propositum  ,  Judicibus  submitto. 

II.  Compressiônis  sacci  aut  arteriæ  suprà  aut  infrà  tumorem  arte 
imitatio.  Ex  hoc  ,  compressio  :  i°intumorém;  20  inter  tumorem  et 
cor  ;  3°  infrà  tumorem  ;  4°  in  totum  membrum ,  originem  trahit  ;] 
5°  in  tegumenta ,  aut  in  yasa  ipsa  circumdanlibus  denudata  ,  applicari 
potest  compressio  (5). 

Ad  compressionem  reperta  fuerunt  varia  machinamentorum  geg 
nera  ,  in  brachio  præcipuè  idonea  :  (vide  figuras  in  IIeistero  ,  t.  XJ 
tab.  XI,  p.  43h.)  Bourdelot  ,  Heister  et  Ledran  ,  Arnaud, 
Ravatqn  ,  Scultet,  Petit,  Theden  et  prior  Paré,  diversa  ma¬ 
chin  amen  La  ad  hoc  invenére. 

i°  In  iumore ,  machinis  ut  pote  quas  Scultet,  Arnaud,  Hunter,! 
Boudou  ,  Foubert  reliquêre ,  fieri  potest  compressio  ;  sed  Guattani 
jnelior  comprimendi  modus  ,  imprimis  si  ,  aclversùs  oedema  ,  huiç 


(1)  Vide  Pelletan  clinicam,  cas  rares  d’anévrysmes ,  tom.  Il,  pag.  i% 

(2)  Vide  Larcisi,  Dubois,  Richeuand. 

(3)  De  abscessuum  recouditâ  naturâ,  pag.  199. 

(4)  OEuvres  posthumes. 

(5)  Ligatura  lata  in  cylindro  arteiiæ  apposito,  à  ixodo  vincta,  hujuscemodi 
exercet  compressiouem. 


GengÆ  et  Thedeki  jungatur  apparatus.  Guattani  tria  curntionis 
exempta  quæ  bac  methodo  obtinuit,  rcfert;  scd  Valsalvæ  methodus 
compressioni  juncta  ;  in  aliishujusdem  exemplis,  tumor  aliquo  tempore 
imminutus  fuit  (i).  Raro  tumor  ,  compressione  arteriæ  superius 
occludit  foramen  ;  sæpè  per  aliquod  tempus  solùm  tumor  cura  tus 
manet  (2)  ;  haud  raro  quidem  gangræna  arteriam  et  saccum  destruere 
visa  fuit,  undè  hæmorrhagiæ  lelhales.  Deindè  mullæ  ossis  alicujus 
proximitate  arteriæ  carent  ,  quod  in  compressione  ulilissimum  est. 

20  Inter  tumor em  et  cor,  meiiùs  est  arteriam  comprimere  ,  imprimis 
cùm  ,  ferè  sub  ente  sitam  est  longe  ab  aneurysmate  ,  et  hîc  compres¬ 
sioni  aptum  os  invenitur:  sic  agit  Professons  Dupua^tren  compressor, 
eu  jus  aliquando  utilitatem  adversùs  aneurysmata  abdominalis  membri 
expertus  est.  Sed  nonnullis  ægris  intolerabilisest,  aut  cutis  ulceratur. 
aut  maebinæ  positio  facile  mutatur  (3). 

3°  Lnfrà  tumorem  compressio  ,  ipsius  magnitudinem  ferè  semper 
auxit(4). 

4°  Totius  membri  compressione  solâ  et  gracia tim  agente  ,  ali¬ 
quando  ,  quod  mirabile  apparui'  ,  aneurysmatum  curatio  effecta  est. 
Sic  in  puellâ  aneurysma  cura  vit  Theden  ab  apparatu  cui  nomen 
suum  reliquit ,  et  quo  Paré  prior  usus  est. 

5°  A  compressione  ni  arteriæ  ipsius  foraminc  ,  inciso  sacco  , 
Guattani  et  Maximini  iliaeæ  externæ  aneurysma  curârunt.  Utile 
et  subitum  sanguini  impedimentum  afferre  aliquando  potest  hæc 
compressio  ;  sed  hæmorrhagiæ,  suppura tionis  et  gangrænæ  timoré, 
hanc  relinquere  compressionem  coacti  fuêre  chirurgi. 

III.  Ligatura.  Omnes  melhodi  chirurgicæ  curationem  aneurysma- 
tis  integram  pro  scopo  habentes ,  obliterationem  vasi  morbosi,  modis 
poscunt  variis.  Antequàm  in  arteriæ  aliquâ  parte  ponatur  ligatura, 


(1)  Guattani,  de  ext.  aneu.  Obs.,  6,  7,  8,  p,  i0?  n,  12,  14,  16,  20. 

(2)  Vide  Saviard,  61  ohs. 

(3)  Vid.  Marjol.  ,  op.  cit,,  t.  II,  p.  284. 

(4)  Vid.  Delpech  ,  Mal.  chir. ,  t.  III ,  p.  684. 
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Istias  statum  cognoscere  oportet.  Nàm.  si  in  hâc  parte,  multiim  m 
strncturâ  altéra lur,  in  aliud  locum  ,  si  possibile  ,  hane  constringere 
sæpè  satiùs  est  (i).  Non  semper  attamen  ex  Home  et  Vacca  morbida 
et  ità  pelrosa  ut  sub  ligatura  crepitet ,  curationem  impedit. 

Ligaturæ  operationes  exstant  præcipuè  duæ  ,  quibus  discrimen 
imponit  sacci  incisio  ;  prima  antiqua  ,  secunda  recens  est.  Nonnullæ 
intermediæ  sunt  methodi. 

(a/.)  Antiqua  operatio.  Silvatici  ætatis  chirurgi,  non  sibi  persuadere 
polerant ,  ut  aneurysmatis  curatio  tenlaretur  ,  cùm  Silyaticus  ipse  , 
ilîis  methodum  Pauli  AEgineti  ,  scilicet  tumoris  inlrà  duas  ligaturas 
scctionem,  proposuit(2).  AEtius  arteriam  intrà  duas  ligaturas  secabat, 
posthàc  fiebat  sacci  incisio  ;  sic  à  sacci  acuta  inflammatione  spontaneæ 
curationis  chirurgi  imitabantur  effectus.  Eadeni  fccére  Guillemeau, 
Keisler  ,  anno  1 644  ■>  unicâ  ligatura  modo  supra  tumorem  positâ  ; 
huic  addiderunt ,  infra  tumorem  ligaturam  post  sacci  incisionem, 
Severin,  Trüllus,  anno  1646,  posteàque  Bottentuit,  Guattani, 
Mazotti.  Guattani  quoque  supra  et  infra  tumorem  ligaluris  positis, 
lùm  saccum  aperiebat.  Hujusmodi  difficillima  est  operatio  ;  multum 
dolorem  ,  periculosissimos  accidentes  primitivos  et  conséquentes 
affert  ,  ut  pote  hæmorrhagiam  et  sæpissimè  saniosi  puris  magnam 
copiam,  circumfusarum  partium,  et  sæpissimè  motuum,  alterationem. 

( B )  Operatio  recens.  Secundam  methodum*,  in  quâ  saccusnon  ape- 
ritur  ;  Anel  (1710),  Desault  (iy85),  post  hune  J.  Hunter  (1785),; 

(1)  Vide  Warneri  observationem  ,  in  quâ  arteria  brachialis  in  tribus  lotis, 
tribus  operationibus  ligata  fuit,  quianonnullo  post  primam  et  secundam  liga- 
tionem  tempo re,  supra  ligaturam  arteria  dilatata  fuit,  et  hoc  ter  evenit.  Vide 
P.  Batigne  thesim.  Inter  alias  alterationes  ,  osseæ  aliquandô  inveniutjtur 
arteriæ  :  Prof.  Lallemand  observalione  divulgavit  post  tibiæ  fracturam  , 
unam  ex  cruris  magnis  arteriis  fuisse  ossifïicatam.  Fallopius  diserte 
testalus  est  ,  se  vidisse  in  quâdam  vetulâ  ,  oinnes  arterias  sinistras  osseas 
esse  factas.  Fallop.  de  parlib.  similib.,  c.  xiv  ;  Coïterus,  testibus  fide 
adbibitâ,  à  Fallopio  totam  aortam  osseam  inventam  fuisse  refert. 

(2)  Vide  Eloy,  Diclionu.  de  médecine  ;  Silvatic.  de  aneurysmnte  , 
Vicentiæ,  1 090  5  Paulum  /Eginetum  ,  lib.  vi  ;  cap.  xxxviii,  p.  38 7. 
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ali iq ne  posteà  miilti  adhibuère  et  gradatim  perfecère  ,  Anel  ei 
Desault  supra  tumorem  ,  sed  prope  eam  ,  Hunter  hac  procul 
ligaturam  postière.  De  simili  infra  saccum  ligatura  ,  brevi  dicam. 
Hujus  operalionis  varietatcs  exstant  multæ,  quæ  a  ligalutaium  posi- 
tione,  forma  et  conslriclionis  modo  ,  tandem  numéro  ,  distinguntur 

i°  Positione  :  nonnulii ,  sicut  Des  Tenon  et  Maunoir  præscripsère , 
AEtium  imitantur,  etintrà  duas  ligaturas  arleriam  sécant  transe  erse, 
ut  ea  retrahatur.  Sed  Dris  Maunoir  explicationis  basis  falsa  ,  et  duas 
conséquentes  hæmorrhagias  ,  hocce  modo  vidit  Scarpa  ;  révéra  Hod¬ 
gson  nunquàm  aliquod  simile  vidit  ,  sed  hancce  methodum  non 
necessariam  esse  profite tur. 

2°  Formât  ,  j conslriclionis  modo  ;  duæ  varietates  :  in  prima  , 
Hodgsoni  ,  Jones,  Coqper,  Travers  gratâ,  à  ligatura  unâ,  ro- 
iundâ ,  angustâ,  usquè  ad  sectionem  internarum  membranarum  mode* 
constrictâ,  lymphæ  cffusio,  atque  arteriæ  obîitcratio  petitur  ;  in 
secundâ,  quam  Scarpa  aliique  sustinuêre,  à  ligatura  lata,  in  arteriâ 
aut  in  cylindro  (i)  arteriæ  appliçato,  manibus,  aut  Deschamps,  aut 
Dureti,  aut  Percy,  aut  Desault,  aut  Dürois  instrumentas,  subità 
aut  lente  constrictâ,  arteriæ  iaterum  mutua  applicalio,  et  sic  adhæsio 
petitur. 

3°  Numéro  :  quondam  pluribus  ad  expectationem  ligaturis  utebantur 
cbirurgi ,  nunc  illæ  relictæ  sunt  quia  arterias  ulcérant,  et  sic  super- 
venit  hæmorrhagia  (2).  In  Professons  Delpech  prima  Ciinicæ  obser» 
vatione  ,  ex  arteriæ  parte  sub  ligatura  ad  expectationem  positâ,  hæ¬ 
morrhagia  ortum  ducebat.  Pluribus  quoque  ligaturis  angustis,  vieillis,' 
in  arteriâ  applicatis,  obliterationem  à  lymphæ  effusione  oblinuisse 
dixit  Jones,  ligaturis  confertim  extractis;  Travers  à  ligaturâ  post 
septem  haras  extractâ,  eadem  observavit  ;  hoc  incassùm  expertus. 
est  Béclard.  Dubois,  à  ligaturâ  gradatim  constrictâ,  duo  popliteat 
curavit  aneurysmata.  Latas  cum  cylindro  ligaturas  in  arteriis  magnis. 


(1)  Roux  et  Boyer  hâc  metliodo  i4  aneurysmata  sine  alla  conséquente 
hætnorrhagiâ  operârunt* 

(a)  Vide  IIOPGSONEM. 
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angustas  vero  in  aliis  casibus  utiliores  esse  professas  est  Marjqlin  (i). 

Infra  tumorem  ligatura,  à  Desàult,  Brasdor,  Peeeetan  com- 
ïn  en  data  ;  seraper  incassum  tentala  fuit,  nuperrimèque  à  Coopes, 
sed  bu  jus  eventûs  causa  suspicari  potest,  quod  adhuc  affert  spem. 

Hæmorrhagia  aut  à  ligatura  male  applieatâ,  aut  ab  arteriarum 
morbidis  membranis  ,  etc, ,  producitur.  Causa  quæ  sequitur ,  non  salis 
ab  auctoribus  nota  ta  fuit  :  ramulus  supra  ligationem  superam  oriens  , 
ab  anastomosi  cum  altero  inter  duas  ligationes  aperto ,  unitus. 
In  hujuscemodi  casu,  saccum  supra  ramulum  ipsum,  ità  ut  ambo 
orificia  intrà  duas  ligationes  comprehenderentur ,  féliciter  conslrinxit 
Molinelli  (2). 

Amputationes  quas  aneurysma  petit,  non  hujus  sunt  curation  es  f 
Iiâc  de  causa  pénis  amputationis  insignem  casum.  Yide  in  B.  S, 
Albinum  (:). 

CAPUT  1JA 

Complexiones, 

Quo  magis  perennant  morbi ,  eo  difficiliores  curatu  fmnt.  Aïte*» 
rationes  maxime  mirandæ  queunt  sensïrn  œconomiam  invadere  , 
organa  lacessere,  quorum  integritate  penitùs  dependere  vita  videtur, 
ilia  destruere  tandem  ;  née  tamen  ilia  vita  sortem  stabilem  ,  ut  credi- 
tum  erat ,  experiri  potest. 

Complexiones  sunt  partim  præcipuæ  causae  ,  dignotionem  mor- 
borum  efficientes  ;  quod  in  arte  medendi  ferè  difficillimum  est. 

Nùm  quisquam  mirari  potest,  organicos  tôt  morbos  et  adeo  dif¬ 
ficiles  cognitu  ,  simplicitatis  in  statu  ,  offerre  ferè  insuperabiïes  dif- 
ficultates,  cum  comitantur  læsionem  functionum  organorum  ,  quæ 
impediunt  ;  aut  quùm  immiscentur  morbis ,  tàm  obscuris ,  neenon 
periculosis  quàm  illi  ? 

H ujus-ce  modi  in  casibus,  chirurgo  qui,  ut  arbitroP ,  soîùm  me* 


(O  Op.  snpr.  citât,  pag,  298. 

(2)  De  Bononiensi  scient.,  etc .  Commcutarib 

(3)  Àrmot,  lib.  3,  cap.  V» 
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dicus  est  doctus,  operalionem  agens  ,  cogmtionibus  opus  est  altis  » 
præserlim  physiologie  et  pathologie  interne. 

Neminèm  nunc  latet,  façulta.tem  operationis  splendido  apparatu 
peragende  ,  penitùs  inferiorem  esse  ,  facullati  morhorum  ducen- 
dorum,  opéra  Lion  es  sequentium ,  aut  impiicantium. 

Ni  fallar ,  quod  sufficit  ut  oslcndam  quàm  utile  sit  complexionum 
studium. 

Lice t  rapide ,  paululùm  tamen  sum  ïocuturus  de  complexionibus  > 
iü  organorum  morbis,  2°  dispositionibus  gcncralibus  conjunctis ,  vcl 
dictthesibus, 

§.  Y,  COMPLEXIONES  AB  ORGANORUM  LÆSORUM  MORBIS. 

i°  Abrasio  partium  ossearum  aneurysmatibus  vicinarum. 

Quod  phenomeuon  penitùs  congruit  destruclione  radicis  dentium 
prime  dentitionis  (i). 

2°  Frecipui  nervi  membri  compressio  ,  distensio  etatlritio ,  propter 
aneurysmalem  tumorem  situm  in  flexurâ  cubiti  popiilisque  hujusce 
modi  casibus,  quùm  facta  fuit  artus  utriusque  flexio ,  compressione 
tumoris  productum  dolorem  perfert  ægrotans;  qui  quidem  dolor 
stupore,  insensibilitate  ,  frigoreque  comitatur. 

3°  Yiscerum  perfora  tio  ,  id  est  : 

(A.)  Aneurysma  quod  in  cranio  ruptum  fuit  (2). 

(B.)  Aiium  quod  fuit  in  bronchiis  apertum. 

(C.)  Tertium  osseum ,  vicinum  ossi  cujus  periosteum  erat  sacci 
parietibus  immixtum. 

4°  Complexio  organi,  cujus  funclîones  magis  minùs-ve  lædunlurj 

(1)  J.-L.  Petit,  vidit  condyîia  fernoris  ,  extremam  superiorem  partem 
tibiæ,  ferè  omnino  dcstructa,  arleriæ  aneurysinate. 

PiüYSCH  duos  casns  nobis  transmisit  in  quibus  omnes  veræ  costæ,  nec- 
non  sternum,  consumpta  fuerant,  et  cæterœ  parvæ  erant  putrefactæ. 

Paulus  Barbette,  Sylvius  De  le  Boe,  clavicularem  aneurysinate 
partïtn  destructam  aniraadverteiuut. 

(2)  Hodgsoiuo  ;  Opus  cit.;  tom.  I,  pag.  98. 


Quæ  complexio  eô  magis  ingrata  fit ,  quô  organi  functio  majorîst 
momenli  est. 

Si  collo  tumor  affixus  est  aneurysmalis,  strangulare  solet,  atque> 
intolerabifi  dolore  perimit  (i). 


.  VI.  Cqmplexiqnes  a  diathesibus. 


Diathesis  aneurysmalis  salis  est  comprobata  : 
i°  [Quôd,  in  operationibus  aneurysmatum  numerosis  ,  apparilio: 
cæterorum  aneurysmatum  paulo  post  orta  ,  secula  fuerit  (2)  ; 

20  Quod,  apud  eumdem  hominem ,  sicut  Prof.  Pelletan  vidit, 


très  et  sexaginta  reperta  sunt  ; 


3°  Et  quôd  denique,  altero  ad  alterum,  ineâdem  familiâ  transit  (3)* * (**) 


Appendix  de  curatione  morborum  ad  complexioncs  spectantiinn. 


Fere  omninô  inutile  est  diccre  horum  curationcs  morborum  , 
componendas  esse,  rationibus  tùm  medicis  tùm  chirurgicis ,  quæ 
sépara tim  eongruunt  aneurysmate  spontaneo  ,  seu  unâquâque  cohh 
plexione. 


Utinam,  hujusce  prîmæ  concertationis  Judices,  buic  meo  noxem 
dierum  noctiumque  operi,  benignè  favere  possint  !.... 


(1)  Klein,  Interpr.  clin. 

(2)  D.r  Urbain  Coste  hocee  putat  (*)  :  «  On  ne  -peut  faire  mention  du 
«  mot  diathese ,  atiti  entent  cjue  pour  Te  proscrire  cioec  Tci  ridicule  ovin  ion* 
«  quil  exprime.  »  Ego  vero  fret  us  auctoritate  clarissim.  Medicormn  omnls 
ævi,  hoc  verbum  otnnlno  necessarium,  nullique  secunduiu  arhitror 

(3)  Vide  Lancisi  ,  op.  cit. 

(*)  J ourn.  univers,  des  Scienc.  me'die. ,  t.  XXïX ,  p.  8  et  9, 

(**)  Xide  inter  neotericos ,  Profess.  Eicherand  ,  Dubois  ,  Delpech* 
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SYNOPSIS. 


ANEURYSMA  QUOMODO  FIAT  ? 
QUÆNAM  SINT  EJUS  CURATIONES  ? 


I*  PARS. 

ANEURYSMA  QUOMODO  FIAT? 

*  -, 

CAP  U  T  I. 

Definitjone  s, 

icorclis  ; 

arteriæ  pulmonalis', 
aliarumque  arteriarura. 

g.  II.  Definuio  in  specie  (ANEURYSMA  SPONTANEUM). 

CAPUT  IL 

Diacngsis. 


Ristinguendum  præsertim  : 

R  ab  aneurysmate  spu- 
rio  pritnitivo; 

2°  ab  aneurysmate  spu- 
rio  cousecutivo  j 

g.  IY.  2°  Ab  aneurysmate  varicoso  Huntcri  ; 

Îfungo  hæmatoïcîeo  ; 

aneurysmate  ab  anastomosi,  John 
Bell. 


§.  lîl.  i°  Ab  artcriarum  vulneribus; 


horura  chàràe-* 
ter  fcrè  cons- 
tans. 


C  39  ) 

CAP  VT  J  IL 

Diyisio. 

.  ) 

Îi°  exteruum.  =  Anatomes  progressibus  singularités 
auctum  ; 

20  interuura. 

CAP  U  T  1  Tr. 

§.  VII.  De  aneurysmate  Spontaneo ,  tùm  externo ,  tùm  interno  in 
genere. 

§•  VIII.  Dissimili tudines  horum  altâ  positione  productæ. 

CAP  U  T  V. 

§.  IX.  Historia  aneurysmatis. 

CAP  VT  VL 

§.  X.  Spontaneorum  aneurysmatum  classis ,  généra  ,  species  varie- 
tatesque. 

§.  XI.  Tabula  synqptica. 


§.  XII.  im  Genus. 
§.  XIII.  nm  Genus. 
§.  XIV.  inm  Genus. 


§.  XV.  CàUSÆ  &ËNEÊÀLES.  { 2°  Quidquid  omne  textum  arterjarum  de- 

]  bilitans  ; 

I  àb  Varia  impedimenta  circulationis  \ 

I40  Causa)  extern». 


CA  PUT  VIL 

The  o  ri  a, 

complectens  3  species.  ] 

— - -  4  species.  j  Tlieoria  specialis; 

-  5  species.  I 

CA  PUT  V 11 L 

f  i°  Omnia  quæ  activitatem  cordis,  seu  arte- 
1  riarum  augent,  harum  elasticitate  haud 

1  mutatâ; 


(  4°  ■> 

II-  PARS. 

gUÜENAM  SINT  EJUS  CURATIONES  f 

WVlWW'V'VViWl'tWW'VW'V'V^ 


CAP  VT  1. 

Symptomata  præcipuàü 

§.  I.  Aneurysmatis  spontanei  exlerni  ; 

§.  II.  Aneurysmatis  spontanei  interni . 

CAP  U  T  IL 

CuRATIONES. 

In  genere  hæ  fiunt  seu  à  naturâ,  seu  ab  artet 


CA  PU  T  III. 


naturâ; 


III.  Curatio  aneurysmatis  interni  . 

°  J  (  arte. 

Appendix  ad  varie  Latum  curationem. 

CA  PUT  IV. 


§.  IY.  Curatio  aneurysmatis  externi 


naturâ y 
arte. 


CAP  U  T  T. 

COMPLEXIONES 

§.  Y.  Complexiones  ab  organorum  læsorum  morbis.. 
§.  YI.  Complexiones  à  diathesibus. 
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